Aktuellt onm Maj 2006

Kroppen
i rorelse

S
. 1)

®

Denna tidskrift ges ut av Medicinska fakulteten vid Lunds universitet och
Universitetssjukhuset i Lund & Universitetssjukhuset MAS vid Region Skane




Aktuellt om

VETENSKAP ¢ HALSA

Sjukdomar i kroppens rérelseorgan ar en av vara allra
vanligaste folksjukdomar. Lunds universitet och Region
Skane har kraftsamlat inom dessa omraden, och vi bedri-
ver framstdende forskning inom flera omraden som ror
rérelseorganens sjukdomar. Region Skdne har inrattat s.k.
hégkompetenscentra inom bl.a. reumatologi och hand-
kirurgi i syfte att hdja den nationella och internationella
konkurrenskraften inom dessa omraden.

| denna utgava av var gemensamma forskningstidskrift Ak-
tuellt om vetenskap & hdlsa presenterar vi nagra exempel
pa forskningsron med stor betydelse for ett friskare liv for
den enskilde inom omradena benskorhet och frakturer,
ledgdngsreumatism, ledsvikt, diskbrack och handkirurgi.

Vara forskare berdttar att kndskador, som ar sarskilt vanliga
bland aktiva idrottsutdvare, riskerar att leda till artros. |
flera fall kan trdning vara den basta behandlingen. Forsk-
ningsrén som forskare vid Lunds universitet ligger bakom
har lett till att en sjuarig liten flicka i Australien slapp att
amputera benet. Ultraljud som en skonsam teknik att be-
handla diskbrack haller pa att utvecklas i en internationell
forskningsstudie. En apparat som testar patientens kénsel
kan forebygga livslangt handikapp ar ett annat exempel pa
spannande och vardefull forskning inom dessa omraden.

S& manga som varannan kvinna och var fijarde man drab-
bas av ndgon form av fraktur till f6ljd av benskorhet,
osteoporos. Universitetssjukhuset i Lund ar forst i landet
med fallriskbedémning och test av bentathet pa patienter
mellan 50-75 ar som kommer in med frakturer. Om man
hittar tidiga varningssignaler kan risken for att drabbas av
fraktur minskas. Det har visat sig att konstgjord benmassa
kan reparera kotfrakturer hos benskéra och bidra till att
minska smartan och lidandet hos patienten. Forskning
visar ocksa att hoftplastik ar en battre metod framfor spik-
ning nar det géller operation av hoftledsfrakturer av dldre
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patienter. Hoftfrakturgruppen vid Ortopediska kliniken pa
Universitetssjukhuset MAS i Malmo har uppmarksammats
for sitt satt att arbeta med patienter.

Ledgangsreumatism orsakas av flera faktorer. Vara fors-
kare studerar sjukliga forlopp som leder till ledsvikt och
ledgangsreumatism i syfte att hitta metoder att behandla
och férhindra en sjuklig nedbrytning av brosk och ben-
massa. Nya mediciner mot reumatism ar under standig ut-
veckling. Battre lakemedel minskar behovet av operatio-
ner, inte minst bland barn. En forskningsstudie pa ratta ty-
der pa att syreradikaler skyddar mot ledgangsreumatism.

Biologer, medicinare och tekniker vid Lunds universitet
studerar tillsammans i ett biomekaniskt centrum fragor
som ror kroppens funktioner, som t.ex. skelettets hallfast-
het och hur en hoftprotes bast kan sattas fast i larbenet.
CP-skadade barn drabbas ofta av smartsamma hoftska-
dor, vilket vi arbetar aktivt med att férhindra i sédra Sve-
rige. Handkirurger och arbetsterapeuter i var region siktar
ocksa in sig pa att hitta metoder for att handerna hos CP-
skadade barn ska fungera.

Vara experimentella, kliniska och vardforskare arbetar till-
sammans for att na fram till resultat som kan leda till bot,
effektivare och skonsammare behandlingar och forebyg-
gande halsovard. Vi arbetar aktivt med att sprida kunskap
om vara forskningsron sa att de gagnar patienter och
manniskor 6ver hela varlden.

God ldsning!

/ g
Bo Ahrén Ingvar Wiberg
Professor och dekanus Forskningsdirektor
Medicinska fakulteten, Region Skane

Lunds universitet
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Motion férbattrar kvaliteten pa ledbrosket och ar darfér bra bade for friska personer och artrospatienter. FOTO: KENNET RUONA

Traning nyttigt vid artros

Att ta det lugnt och vila om man har ont i
knana ar en princip som i allt mindre grad
visat sig vara sann. Akuta skador kan fort-
farande krava vila, men for de flesta patien-
ter med kronisk vark ar traning bara nyt-
tigt. Den forbattrar namligen kvaliteten i
brosket, visar Ewa Roos och Leif Dahlberg
vid Lunds universitet.

— Manga patienter drar sig for att fér att motio-
nera nir de har ont i knina. Eftersom artros pa
svenska brukar kallas forslitning tror de att leder-
na slits innu virre om de trinar. I sjilva verket ar
det tvirtom! hivdar Ewa Roos.

Ordet ledsvikt kan dirfor vara att foredra nir

likarna méter en artrospatient. Det leder tankar-
na till ndgot som sviktar och behéver bli starka-
re, vilket giller just benen hos en person med
kndartros. Act ha starka larmuskler ar etc bra sicc
att forebygga artros i knina, medan svaga musk-
ler dr en riskfaktor.
—Muskelsvaghetirettvanligt och tidigt symp-
tom hos patienter med kniartros. Diligt funge-
rande muskler verkar faktiskt foregd artrosen och
bidra till dess utveckling, siger Leif Dahlberg.

MEN INTE BARA MUSKLERNA utan ocksi brosket,
ledernas glidyta, behéver ha bra kvalitet for att
kunna férdela den belastning som uppstéir vid
ging. Aven hir ir traning till nytta. Leif Dahlberg
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» har i samarbete med avdelningarna for ra-
diologi och radiofysik utvecklat ett nytt
sitt att med magnetkamera studera en viss
byggsten i brosket, ett iamne kallat GAG.
Man har funnit minskade mingder GAG
och dirmed simre kvalitet pd brosket hos
patienter med tidig artros. Man har ocksa
funnit att friska forsdkspersoner som trinar
mycket har hogre GAG-innehall och dir-
med bittre broskkvalitet 4n friska personer
som sillan trinar.

EN SARSKILD STUDIE har gillt meniskope-
rerade patienter, som l6per hog risk for att
fa artros. Hir jimfordes en grupp patien-
ter som trinade hos sjukgymnast tre ging-
er i veckan med en grupp som inte trinade

alls. De som trinade fick klart mer GAG och Helsingborgs IF leder med 1-0 6ver GAIS efter forsta halvlek. Lagets likare
5 B Harald Roos har annu inte behovt rusa ut och ta hand om nagon skadad
dirmed starkare brosk i sina leder.
Triningens offekt pa brosket har tidiga hemmaspelare. Fa av dessa dr beredda till ett och ett halvt ars uppehall vid

en eventuell korsbandsskada. FOTO: ROGER LUNDHOLM
re bara kunnat visas i djurforsok, eftersom
man varit tvungen att ga in i leden, siger
Ewa Roos. Men med magnetkamera har vi
nu kunnat visa samma effekt pd minniskor,

( X J
utan ndgot besvir for vira forsokspersoner. Kn ao P e re rad e

MOTION AR ALLTSA NYTTIGT 4ven om leder- ° oo

na gor ont till en borjan. Vid akuta smértor

efter skada ska man ta det lugnt ett tag, men 1 d rotts m an

vid kronisk smirta ger motionen en mojlig-

het att bryta den onda smirtcirkeln. Aven °

om sjukdomen gétt s lingt att brosket del- k

vis forsvunnit 16nar det sig fortfarande att rls erar a ro S
trana. Det finns studier som visar att patien-

ter som véntat pa att fi en ny led insatt valt

att skjuta pa operationen da de bérjat tri-

na. De som sedan valt att bli opererade har Utan Opera tion OCh med ldtt

ocksi blivit bittre efter operationen 4n de

som e rinat trdning verkar risken minska

INGELA BJORCK
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De ar var tids gladiatorer. Forebilder for  skada. Endast hilften 4r opererade. Samtliga far
manga av oss som byter till traningskldder  trining underledningavsjukgymnaster och efter
efter jobb och skola. Men deras egetidrotts-  uppgjorda program. De far bedoma sin livskvali-
utovande ar knappast hidlsosamt. tet, de undersoks med sofistikerad magnetkame-

Henke Larsson och Hanna Ljungberg sli-  rateknik och deldmnar prover. Med hjilp av mar-
ter sin kropp mer d@n vad den tal. Nar nagot  koreriblod, ledvitska och urin ir tanken att man
brister repareras den snabbt. For snabbt?  ska kunna varna for en framtida artros.

— Vi kommer att fi 6kade kunskaper om hur

Det ir i kontaktidrotterna du l8per storst risk for  ett trauma eller en operation paverkar ledbrosket.
en framtida artros, ledsvikt. Och en artros fore- Det innebir i sin tur att vi littare kan identifiera
gés ofta av en tidigare skada. risken for ledsvike, siger Harald Roos.

— Nir korsbandet hos en slalomékare skadas Det dr nimligen mojligtatt en kndoperation i
har det tinjts ut och i virsta fall slitits av. For fot-  sig 6kar risken for artros.
bollspelaren klipps det av tvirt. Som av en mor-
telstot, siger Harald Roos, ortoped och éverlika- ~ STUDIEN BETYDER OCKSA att likare och sjuk-
re pd Universitetssjukhuset i Lund. gymnaster kan utforma forfinade triningspro-

Han har varit OS-landslagets likare under  gram och rehabilitering. Korsbandsskador drab-
fyra OS och ir spelarnas likare i allsvenska fot-  bar ofta personer som dr mycket fysiske aktiva.
bollsklubben Helsingborgs IF. Han vet av egen  Ju snabbare de kan komma tillbaks till idrotten
erfarenhet att elitidrott kan ge bestiende skador.  desto bittre.

Som 17-dring i IFK Malmé fastnade dobbarna i —Men strikt medicinskt ir det inte bra att ater-

grisetvid en hiftigvridning och han fickenkors- g till kontaktidrotter som fotboll och handboll. I

bandsskada som i dag lett till en artros. vilket fall ska man vinta till brosket hunnit Ater-
himta sig.

IUSAUTFORS MER AN 100.000 korsbandsoperatio- Han ir sjilv ett exempel pa det. Harald Roos

ner om dret. Men det finns egentligen inga beligg ~ kan inte lingre sparka boll med sina barn.
for att operationer ir bittre dn trining. For spe-
larna i Helsingborgs IF och andra klubbar har sa-
dana funderingar ingen betydelse. Karridren ir
kort och de vill snabbt tillbaka.

— Operation ger snabbare stabilitet i kni-
et. Men det kan kanske ta 15-18 manader inn-
an brosket aterhimtat sig. Om du belastar kni-
et hart innan dess ir risken stor att brosket inte
klarar av pafrestningen, och da kan du fa besta-
ende skador, siger Harald Roos.

I en studie frin 8o-talet har ortopederna i
Lund foljt en grupp pa hundra personer med kors-
bandsskador. De opererades inte, utan ordine-
rades enbart bra trining under kompetent led-
ning. Alla fick dessutom ridet att avsté fran fot-
boll, handboll och liknande sporter. Efter fem-
ton dr hade endast f utvecklat tecken pa artros. I
en annan, nationell studie av fotbollsskador hade
diremot hilften av de drabbade fatt artros fem-
ton ar efter korsbandsskadan.

I en pagiaende studie foljs 120 patienter frin
skinska sjukhus som behandlas for korsbands-  Nér som helst kan ett korsband smélla av... FOTO: ROGER LUNDHOLM

PER LANGBY
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Svenska kvinnor loper
hoftfraktur

storst risk for

Livstidsrisken hos svenska méan for att drab-
bas av osteoporos ar hidlften jamfort med hos
svenska kvinnor. De senare loper storst risk
bland kvinnorna i 14 EU-lander att drabbas
av en hoftfraktur. Det uppger en av varldens
framsta forskare inom omradet osteoporos,
professor Olof Johnell vid Universitetssjuk-
huset MAS ortopediska klinik.

— Det finns en tioprocentig risk hos min i so-arsal-
dern att drabbas av en héftfraktur. Hos kvinnan ir
denna risk 20-procentig, siger Olof Johnell.

Hos kvinnornair det hoften och handleden som
bryts, hos minnen fraimst hoften.

Olof Johnell har lett i en studie som omfattar
3.000 svenskar, 6.000 i USA och 2.000 i Kina.
Forskarna har foljt exakt samma protokoll un-
der en fyra timmar ling undersokning av var-
je individ.

Malmoforskare
studerar drftlig
benskorhet

Framlidne Olof Johnell har lett en studie av hoftleds-
frakturer i Sverige, USA och Kina. FOTO: JIMMY WAHL-
STEDT, MEDICINSK INFORMATIONSTEKNIK

Bentédthet och benkvalitet drvs fran forald-
rarna. Forskare pa UMAS forsoker identifie-
ra de gener som innebar ldgre bentithet
och hogre risk att drabbas av frakturer.

Drygt 1000 25-ariga kvinnor och deras forildrar
deltar just nu i en studie som leds av ortopeden
Kristina Akesson.

— Vistuderar genetiska skillnader som kan be-
stimma vilka som far hog respektive lg bentit-
het, och dirmed stor eller liten risk for att drab-
bas av frakturer, siger hon.

I studien gar man iven tillbaka till mor- och
farforildrar. Intresset for att delta dr stort: det
finns deltagare som akt langt ifrin for att komma
till Malmé och hjilpa till att ge svar pé fragorna.

Kristina Akesson vill ocksa giirna att forskarna
ska kunna identifiera de gener som ger skydd mot
frakturer, d.v.s. har samband med h6g benmassa.



Svenska kvinnor 18per storre risk dn kvinnor-
na i USA att bryta hoften till foljd av benskorhet.
De i USA I6per i sin tur storre risk dn kvinnorna
i Kina.

En undersokning av kvinnor inom EU visar att
den svenska kvinnan 18per storst risk av kvinnor-
naide 14 linderna att drabbas av en kotfraktur till
foljd av benskorhet. I fem linder var risken hilften
av den svenska.

—Benskorhetsfrakturer ir ett stort hilsoproblem
i den vistliga virlden, slir professor Olof Johnell
fast. Det dr en sjukdom som ir jimforbar med an-
dra stora folksjukdomar béde till antalet intriffa-
de fall och till antalet dodsfall och sinkning av livs-
kvalitet till f6ljd av sjukdomen.

INVANARNA | SODRA EUROPA har firre osteopo-
rosfrakturer 4n invinarna i Norden.

— Vi tror att intag av D-vitaminer kan paver-
ka, den linga mérka perioden i norr, hir finns
mer halka. Det kan vara genetik, att vi dr lingre
in manga andra linders invanare. Teorierna om
vad som orsakar skillnader 4r manga, understry-
ker Olof Johnell.

WHO har latit gbra en stor studie av osteoporos
i 14 olika databaser i Europa, USA, Kanada, Aus-
tralien, Kina och Japan. Studien ir inte helt fir-

Ett prelimindrt fynd drattdet finns en skillnad
i forekomsten av vissa proteiner nir det giller pa-
tienter som ir drabbade av osteoporos, benskor-
het respektive artros, ledsvikt. Hir behovs emel-
lertid ytterligare studier for att sikra slutsatser ska
kunna dras. Kristina Akesson menar ocksa att det
finns drftliga variationer som péverkar skelettets
utveckling i yngre &r och utvecklingen av osteo-
poros med stigande dlder.

I andra projekt arbetar Kristina Akesson till-
sammans med professor Holger Luthman for att
genom laboratorieexperiment hitta benspecifika
genetiska regioner. Experimenten kan visa vilka
gener som péverkar skelettets hillfasthet.

Benskorhet innebir att skelettets héllfasthet
minskar, vilket 6kar risken for fraktur. I Sverige
intriffar varje ar hela 70.000 frakturer relaterade
till benskorhet.

HANS-GORAN BOKLUND
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dig, WHO slutgranskar resultatet. Men prelimi-
nirt visar den att det finns en mingd riskfaktorer
for att drabbas av en benskorhetsfrakeur. Slutpro-
dukten blir en algoritm som ska anvindas for att
vilja utindivider som ska f likemedelsbehandling
som kan anvindas i hela virlden.

— Alder, kon, benmassa pa hoften, tidigare frak-
turer, cortisonanvindningen, lagt BMI, drftlighet,
tobaksrokning, dverkonsumtion av alkohol, vissa
sjukdomar. Listan ir lang,

SYFTET MED UNDERSOKNINGEN ir att hitta hog-
riskpatienterna och metoder att behandla dem.

Brist p4 D-vitamin ir en riskfaktor. Dock har
detpa denallrasenaste tiden, 2006, kommitstudier
som sdger att D-vitamin inte ger effekt.

Olof Johnell har sjilv studerat sjukhemspatien-
ter i norra Skane. Dir hade tillskottet D-vitamin
effeke.

—Kanske berodde detta pd att det var tyngre sju-
kare sjukhemspatienter med omfattande osteopo-
ros siger Olof Johnell. I vart fall reducerades anta-
let héftfrakturer hos dessa patienter av behandling-
en — en behandling som bara kostade 10—20 kro-
nor per patient och ar.

HANS-GORAN BOKLUND

Kristina Akesson

studerar drygt L
1000 25-ariga -
kvinnor for att un- -
dersoka vilka fak- "
torer som orsakar et

benskorhet. Har
tillsammans med
Lisa Jansson. FOTO:

JIMMY WAHLSTEDT, :‘ E ‘:'L.- F
MEDICINSK INFOR-  * - =

MATIONSTEKNIK

Var hogt respek-
terade kollega och
kare van, professor
Olof Johnell, har
hastigt och tragiskt
avlidit under press-
laggningen av
denna tidning.
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En fraktur ar mer an nog!

Fallriskmottagning minskar risken

En bruten handled. Sedan ett axelbrott, en
kotkompression eller en hoftfraktur.
Varje person 6ver 50 som behandlas for
frakturer bor bedomas, testas och trdnas
mot fallrisk redan fran forsta besoket.
Det gar att hejda frakturer och benskor-
het.

Varannan kvinna och var fjirde man far nigon
form av frakeur pa grund av benskérhet, osteopo-
ros, for det mesta i handled, kota eller hoft. Uppe-
mot var fjirde svensk kvinna och mer 4n var ti-
onde man &ver 5o riskerar att fi en hoftfrakeur.
Universitetssjukhuseti Lund 4r forstilandet med
fallriskbedémning och testav bentitheten pi alla
patienter i ldern so—75 ar som kommer in med
frakturer. Testen visar att dtta av tio var benskéra
eller hade risk att utveckla benskérhet.

-ETTHOFTLEDSBROTT ska opereras inom 24 tim-  Sjukgymnast Eva Nordell tréffar Karin Dunér pa fall-
mar. Annars fordrojs hela rehabiliteringen, siger riskmottagningen. FOTO: ROGER LUNDHOLM
Karl-Goran Thorngren, professor i ortopedi.
Medelaldern for hoftfrakturer ir 83 r. Vil-
nirda, fysiskt aktiva patienter har bittre prognos
Lite 6vervike skadar inte. Runda hofter ger
Lite 6vervikt skadar inte. Runda bittre stétdimpning och nagra extrakilon ger
mer trining for skelettet.

hofter ger battre stotdaimpning
och nigra extrakilon ger mer VID OMKRING 25 ARs ALDER ir ben.tath.eten max-
imal. Direfter minskar den med i snitt en pro-

traning for skelettet. cent om dret, for kvinnor med tvé procent under

menopausen. Kalkrik kost och motion som be-

in avmagrade och stillasittande. Starka muskler  lastar skelettet motverkar nedbrytningen. Och

och god balans ger mindre risk for sivil fall som  om frakturen dnda slér till 4r det inte f6r sent att
frakcur. Och ju tidigare varningssignal desto mer ~ géra nagot.

okar chansen att inte drabbas av frakcur — eller Dirfor har ortopeden i Lund inrittat en fall-

ytterligare en... mottagning. Hir testas patientens muskelstyr-
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ka, balans, reaktionsférméga, syn och kinsel.

— Riédslan for att falla ir i sig en riskfaktor.
Den maste motverkas, siger sjukgymnast Eva
Nordell.

Det kan handla om hur man littast tar sig
upp fran golvet dd man ramlat, men ocksa om
att fa rice glasdgon, operera starr, trina balans
och muskelstyrka samt att halla tint pa natten
och att bira stétddmpande skydd vid hoften. Ef-
tersom tio procentav alla patienter pa sjukhus fal-
ler har Universitetssjukhuset i Lund ocksa infort
ett gemensamt instrument fér bedomning av fall-
risk, kallat Stracify.

TR

FOR70ARSEDAN las en hoftfrakturpatientistrick
eller gips och dog inte sillan i komplikationer av
frakturen. I dag har drygt tio procent détt efter
tre manader, huvudsakligen av dldersbetingade
sjukdomar som hjirtinfarkt och stroke, inte pa
grund av frakturen.

Mer dn sex av tio levde i eget boende fore hoft-
ledsfrakturen, knappt hilften dtervinde dit di-
reke fran sjukhuset. En del rehabiliteras och de
ovriga forblir boende pd institution och vardhem,
allt enligt det nationella kvalitetsregistret Riks-
hoft, som forts sedan 1988.

oot

L

S

ANTALET ALDRE OKAR. Redan i dag soker arligen
60.000 ildre svenskar akutvird efter att ha ska-
dats vid fall.

— I England ir sjukvirden skyldig att utreda
varje enskilt fall. S& borde det vara 6verallt, si-
ger Eva Nordell.

PER LANGBY

Pa fallriskmottagningen far Karin
Dunér testa sin balans pa en
skumgummimatta.

- Att ha god balans ar en viktig
komponent for att undvika fall,
sager sjukgymnast Eva Nordell.
FOTO: ROGER LUNDHOLM




Overlikare Cecilia
Rogmark tillsammans
med patienten Inga
Hansson. FOTO: JIMMY

WAHLSTEDT, MEDICINSK
INFORMATIONSTEKNIK

Bast for patienten
att borja pa ny kula

Battre for patienten och battre for samhal-
let. Overlikare Cecilia Rogmark har jam-
fort metoderna hoftplastik och spikning
ndr det gdller att operera en hoftfraktur,
och tvekar inte. Kulan, som vanligen édr en
sa kallad halvplastik, dr det basta for ald-
re patienter.

— Den ger bittre funktion och snabbare smirt-
frihet. Leden ir stabil tio minuter efter opera-
tionen, nir “cementen” hirdat. Vid en spikning
— den gamla traditionella metoden — kan det ta
veckor eller manader innan frakturen ir likt och
patienten slipper smirtor vid trining, siger Ce-

cilia Rogmark. Hon arbetar pa Universitetssjuk-
huset MAS ortopediska klinik.

Hoftfrakturer dr vanliga skador: var fjirde 8o-
drig kvinna har brutit hoften. Landets 20.000
hoftfrakeurer kostar samhillet fyra miljarder kro-
nor per ar.

Tvadrskostnaden for en patient som fact halv-
plastik dr 150.000 kronor, mot 210.000 kr vid
en spikning. Den storsta besparingen ligger hos
kommunen, eftersom operationskostnaden oav-
sett metod beldper sig till cirka 60.000 kronor. I
samhillskostnaden ingar operation, sjukvéird och
eftervard i kommunen, men inte hemtjinst och
medicin.



Den undersdkning som gav siffrorna ovan var
virldens nist storsta studie av s.k. cervikala hoft
frakturer, och omfattade patienter i Skine, Ble-
kinge, Ljungby och Halmstad. En femarsunder-
sokning av samma patienter visar liknande resul-
tat. Ett nationellt register for landets alla halv-
plastikingrepp héller nu pa att upprittas av Ce-
cilia Rogmark.

DEN ALDSTA SOM OPERERATS pi Ortopediska kli-
niken vid UMAS var 102 ar. Resultatet blev bra:
hon kunde forflytta sig sjilv efter operationen.

— Det hojer livskvaliteten for en gammal pa-
tient om hon snabbt kan bli rorlig igen genom att
man sitter in en kula, siger Cecilia Rogmark. Det
giller inte bara psykiskt friska personer. Minga
av de hoftledsopererade dr dementa, men dven de
har glidje av att kunna gé uppe och réra sig.

Komplikationerna efter en halvplastik ir re-
lative fa.

— Firre 4n tio procent fir problem med en ny
kula. Kulan ger patienten en mycket stdrre chans
act dterhdmra sig bra efter en hoftfrakeur. Avdem
som spikas drabbades diremot hela 40—50 pro-
cent av problem och komplikationer.

ARBETET BEDRIVS | TEAM. Sjukgymnasterna har
kontrollerat samtliga i Malmé som fétt en ny
hoftkula, men har nu signalerat att det omfat-
tande kontrollprotokollet inte lingre behdvs — det
dr fa som fatt problem langt efter operationen.
Hoftfrakcurgruppen vid Ortopediska klini-
ken ldgger stor tid pé att utbilda kollegor och an-
stillda inom andra sjukhus och i kommunerna.
Gruppen fick ocksd UMAS Malbildspris 2003 for
sittsdttatt arbeta med patienter. Cecilia Rogmark
utsdgs dessutom foljande ér till en av "UMAS
medminniskor” for sitt minskliga synsitt i yr-
kesutdvandet.
HANS-GORAN BOKLUND

Det blir bade billigare och
mer skonsamt for partien-

ter med hoftfraktur att fa
. ; en ny ledkula an att spikas.

- FOTO: JIMMY WAHLSTEDT,
MEDICINSK INFORMATIONS-
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Konstgjord benmassa

lagar kotfrakturer
hos benskora

Att dldre manniskor ofta blir kortare och far
ontiryggen har fram till idag varit ett van-
ligt steg i aldrandet. Det beror pa att ben-
skorhet fatt ryggkotorna att sacka ihop.
Men snart kan det finnas en |6sning pa det-
ta problemiform av en konstgjord benmas-
sa, utvecklad i Lund.

Benersittning i ryggkotor
anvinds redan, men bestir
di av en hirdbar plast som
ibland kan ge biverkning-
ar. Att transplantera rik-
tigt ben forekommer ock-
sa, men 4r en smartsam, dyr
och inte helt riskfri opera-
tion. Sidana operationer
gbr man inte pd dldre ben-
skora minniskor, som idag
i princip far klara sig utan

behandling efter en kot- Lars Lidgren har utvecklat den

frakeur.

— I Skéne far vi in om-
kring 400 patienter med
benskoérhet och kotfraktur varje ar. Det ér per-
soner som plotsligt fatt mycket ont i ryggen utan
att ha fallit eller utsatts for nigon annan olycks-
hindelse. De har bara rikat sitta sig for hastigt
eller vrida sig pa fel sitt. Ar man benskér, sa kan
de enklaste saker leda till en kotfraktur, sdger pro-
fessorn i ortopedi Lars Lidgren.

— Dessa patienter far ligga inne i nagra dagar
och behandlas med smirtstillande medel tills de
blivit lite bittre. Nagot mer har vi inte kunnat
gora fér dem — dnnu.

Om nagot 4r ir det annorlunda, hoppas Lars
Lidgren. D4 kan det konstgjorda benmateri-
al som han utvecklat hjilpa dessa patienter att
snabbt bli smirtfria.

Benmassan har samma konsistens som en

KURT-INGE EKLUND

tandkrim nir den dr nyblandad, och sprutas in »»

konstgjorda benmassan. FOTO:
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Den konstgjorda benmassan ar mjuk som tandkram néar den ar
nyblandad.

Benmassan sprutas in i den skadade kotan och stelnar mycket

snabbt.
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Slutresultatet blir nya benceller forstarkta med ett konstgjort men
kroppseget material.

» i kotan med en ling injektionsnal. Patienten ir
vid fullt medvetande under ingreppet, bara lo-
kalbedovad. Resultaten hittills visar att flertalet
patienter blir helt smirtfria sd fort det inspruta-
de materialet hunnit stelna sé att kotan stabilise-
rats. Behandlingen hindrar ocksa kotan fran att
falla ihop ytterligare.

Principen ir enkel, men det har krivts mycket
forskningsarbete for att f4 ritt egenskaper pé den
konstgjorda benmassan. Denna bestar av ett par
olika pulver och en vitska. Pulvren utgérs av bl.a.
calciumsulfathemihydrat och apatit— ett mineral
som forekommer naturligt i kroppen — och vits-
kan av ett vattenl6sligt rontgenkontrastmedel.

VAL INNE | KROPPEN uppstir en kemisk reaktion
som far "krimen” att stelna till ett hart, benliknan-
de material. Calciumsulfatet forsvinner Gver en pe-
riod pé ett par manader och ersitts av vanliga ben-
celler som vixer in och omger apatitpartiklarna.
Det som aterstar i slutindan dr alltsa nya benceller
forstirkta av ett kroppseget, starkt mineral.

Enligt en firsk svensk studie ger en kotfrak-
tur orsakad av benskorhet upphov till samhills-
ekonomiska kostnader péd ca 100.000 kr under
det forsta aret. I berdkningen ingar di bl.a. sjuk-
husvérd, sjukfranvaro, smirtstillande medicin
och ett 6kat behov av hemtjinst. Den konstgjor-
da benmassan blir enligt Lars Lidgren betydligt
billigare. Den kriver visserligen ett kirurgiske
ingrepp, men eftersom patienten efter ingreppet
blir helt dterstilld bor nigra ytterligare kostna-
der inte tillkomma.

— For mig dr ekonomin hur som helst inte det
avgorande. Det viktigaste 4r att vi fir en mojlig-
het att hjilpa dessa patienter. De blir idag vildigt
deformerade, och en del tvingas g& med stindiga
smirtor i ryggen, framhéller han.

LARS LIDGREN HAR TAGIT PATENT pd benmassan,
som kallas Cerament. Den har godkints av den
amerikanska likemedelsmyndigheten FDA och
lanseras i 4r i USA av lundaféretaget BoneSup-
port. Foretaget, som grundats av Lidgren, arbe-
tar ocksd pd en ny produkt — en starkare benmas-
sa som kan anvindas i andra sammanhang, som
da en hoftledsprotes méste opereras om, eller d&
skelettet skadats av t.ex. en tumor.

INGELA BJORCK



Viola Persson dr en

av

kvinnorna som bidrar

till kunskapen om

risken att bryta benet

for patienter med 6
benomséttning. Ha
kontrolleras hon av
sjukgymnast Sanna

kad
r

Stenevi. FOTO: JIMMY
WAHLSTEDT, MEDICINSK
INFORMATIONSTEKNIK

Paverkar benomsattningen
risken for fraktur?

Kan man se vilka kvinnor som l6per 6kad
risk att bryta benet genom att mata deras
benomséttning? Den fragan vill éverlédka-
re Paul Gerdhem pa Universitetssjukhuset
MAS forsoka besvara i en stor studie.

Studien startade 1995 med att ca 1000 75-driga
Malmékvinnor bjéds in att delta. Kvinnorna foljs
upp vart femte ar och blir av naturliga skil fir-
re med dren. Det som ortopeden Paul Gerdhem
studerar ir biokemiska markérer som har med
benomsittningen att gora, framférallt ett amne
kallat osteocalcin.

— Har kvinnan mycket av den markéren i uri-
nen loper hon risk f6r 6kad benomsittning och
dirmed en ndgot okad risk att pé sikt drabbas av
en fraktur, siger han.

Syftet med studien ir att sndva in den grupp
som behover behandling fér act undga en frakeur.
Om man inte kan definiera denna grupp pa ett
bra sitt, sa skulle statistiskt sett 9o kvinnor be-
hoéva behandlas for att en enda av dem ska und-
vika en héftfrakeur.

— Vi hoppas genom studien fi fler ledtradar
om benomsittningen, och kunna se vilka kvin-
nor som l6per 6kad risk for frakeurer, siger Paul
Gerdhem.

Nir kvinnorna kommer in f6r att fa markéren
mitt gdrs dven andra tester. Sjukgymnast Karin
Ringsberg gor balanstester dir kvinnorna star pa
en balansplatta och testas for att se hur bra de kan
halla balansen. For att undvika fallskador under
testet ir de sikrade genom en sele.

Ett so-tal 80-ariga damer har ocksa forsetts
med rérelsemitare. Genom dessa har man kun-
nat folja hur mycket de rér sig under en normal
vardag.

En slutsats har Paul Gerdhem och évriga i tea-
met redan kunnat dra av studien: det 4r skadligt
for benmassan att roka tobak.

— Det positiva dr dock atct om man slutar roka,
sa far man tillbaka sin ursprungliga benmassa ef-
ter tio ar!

Nir uppfoljningen sker vid nista tillfille kom-
mer damerna att vara i 85-drsildern.

HANS-GORAN BOKLUND

Paul Gerdhem féljer t
Malmokvinnor for att
vilken risk kvinnorna
att bryta benen. FOTO
WAHLSTEDT, MEDICINSK
MATIONSTEKNIK
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Ultraljud kan
revolutionera
behandlingen

av diskbrack

Diskbrack ar en vanlig sjukdom som orsa-
kar mycket ryggont och manga sjukskriv-
ningsdagar for de drabbade. Ibland laker
ettdiskbrack av sig sjalvt, men varje ar ope-
reras omkring 2000 diskbrackspatienter i
Sverige. Nu haller ett skonsammare alterna-
tiv, ultraljud, pa att utvecklas i Skane.

— Metoden innebir att man gar in i ryggen med
ett smalt instrument med vars hjilp fokuserat ul-
traljud riktas direkt mot den skadade broskski-
van. Nir brosket blir upphettat krymper dess kol-
lagenfibrer si att brosket inte lingre buktar utlika
mycket. Darmed trycker det inte heller pa nerv-
rotterna pa det sitt som orsakat smirtan, forkla-
rar professor Ian McCarthy.

Det idr han och professor Bjorn Stromqvist
som tillsammans med doktoranden Johan Pers-
son gjort merparten av de vetenskapliga studier
som ligger till grund for metoden. Den ir tinkt
for diskbrack som inte ir alltfor stora (s.k. tick-

Nytt hopp for patienter
med svarlakta frakturer

Den lilla sjuaringen i Australien hade en
medfoédd defekt som medfor svarldakta ben-
brott. Hon hade brutit ena skenbenet redan
nar hon var tre ar gammal, och trots ett tio-
tal operationen hade benet aldrig lakt or-
dentligt. Nu hade man gett upp och skulle
amputera henne, eftersom en protes skul-
le vara battre an ett oanvandbart eget un-
derben. Men idag kan flickan faktiskt ga pa
pa tva friska ben.

— Vi gjorde en omoperation med en kombination
av likemedel. Just den kombinationen hade gett
goda resultat i djurstudier i Lund, dir min fors-
kargrupp provat den pa svarlikea frakeurer, si-
ger Magnus Tigil, som var gistforskare i Syd-
ney under 2005.

— Det var en sista chans, och det fungerade!

Nu testar vi samma kombination av substan-
ser pd nagra motsvarande besvirliga patientfall
i Sverige.

Benet i vért skelett byts ut hela tiden. Hos en
frisk person rader det balans mellan de benned-
brytande celler som tar bort gammal benvivnad
och de benuppbyggande celler som ser till att ny
benvivnad skapas. Men vid benskérhet, svarlik-
ta frakturer och likning efter beninfarkt dr den-
na balans rubbad.

DET MAGNUS TAGIL STUDERAR ir benlikning-
ens benuppbyggande respektive bennedbrytan-
de processer, som man var for sig kan hjilpa pa
traven genom att tillfra olika likemedel. Hans
forskningsverktyg dr en "benkammare”, en sorts
mycket liten ihélig skruv. Nir en sadan satts in
i benet pé forsoksrattor kan man inuti benkam-
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tredjedelar av de behandlade diskbrackspatien-
terna kan bli hjilpta av ultraljudet.

For de 6vriga kvarstar den traditionella disk-
bracksoperationen som en méjlighet. Det4r dock
en omfattande operation som kriver sjukhusvird
och ling sjukskrivning samt medfér en viss risk
forkomplikationer. Ultraljudsbehandlingendire-
mot gors med lokalbeddvning, tar bara sex mi-
nuter och kriver ingen inliggning. Om meto-
den haller vad den lovar kan den pa sa sitt bli
bade mer tilltalande for patienten och billigare
for sjukvarden.

L ) Over 600.000 diskbricksoperationer gors var-
Elskbrack innebar att baroskskworna meI.Ian k.otorna je ar i vistvirlden. Det finns dirfor en stor rn6j—
uktar ut och trycker pa nerverna. Ultraljud riktat mot . .
den skadade broskskivan gor att den krymper och inte lig marknad for den nya metoden, som mark-
lingre buktar ut lika mycket. nadsfors av malmoforetaget Ultrazonix. Forskar-
na underséker nu ocksid om metoden kan anvin-
ta, icke-perforerade brick) och testas nu i forsék  das dven for s.k. diskdegeneration, en ldersbe-
i enstor studie i Sverige, Tyskland, Sydkorea, Ita-  tingad férindring av ryggkotornas broskskivor
lien och Turkiet. Studien dr dnnu i en mycket ti-  som 4r dnnu vanligare in diskbrick.
dig fas, men preliminira resultat tyder pa att tva INGELA BJORCK

maren se hur likningen sker under olika omstin-  fall som just hennes. Men bifosfonater, den
digheter. vanligaste typen av benskorhetsmedicin, dr
— Benlikningen ir ganska daligt kartlagd och  billig och utgér idag en standardmedicine-
har ansetts vara en mer eller mindre opdverkbar  ring for tusentals osteoporospatienter i Sve-
sluten process. Men nu har vi fitt en béttre in-  rige. Den skulle enligt Magnus Tigil kun-
blick i de olika delarna i en normal respektive  naanvindas for vissa frakturer som bru-
ofullstindig likning, siger han och visar en li-  kar lika langsamt och ibland
ten glasplatta med preparat som kan studeras i inte alls, som brott pd han-
mikroskop. dens bétben, armbagsbenet
och underbenet. Aven vid
MAGNUS TAGIL OCHHANS MEDARBETARE har bl.a.  lossnade ledproteser och
undersokt effekten av ett protein (BMP) som lu-  vid beninfarkt borde bi-
rar muskelceller att bli ben och ir avsett just for ~ fosfonatmedicinering
svarlikta benfrakturer. Han har ocksd undersokt  kunna gora nytta.
tva olika benskorhetsmediciner (bifosfonater och
PTH), som péverkar bennedbrytningen. Dessa
substanser har han testat inte bara i benkamma-
re utan ocksd i forsok pa ractor med frakturer. Nu
ir det dagsatt fortsitta med kliniska f6rsok pé pa-
tienter, vilket borjat i liten skala i USA, Austra- e S e
lien och Sverige. "benkammare” som
Eftersom frakturlikemedletdrdyrt,sianvinds  bestérav flera olika sma
in si linge kombinationen av de tvd typerna ay ~ Metalldelar som sitts ihop
. . och placeras inne i benet
medicin — det som gav det lyckosamma resulta-

. . . S . pa en forsoksratta.
tet for den lilla flickan — bara for riktigt hopplésa  Foto: INGELA BIGRCK

INGELA BJORCK



Dick Heinegard och
Tore Saxne sparar
dggvitedamnen i
masspektrometern

pa Biomedicinskt
centrum, BMC, i Lund.
Vid spakarna docent
Patrik Onnerfjord.
FOTO: ROGER LUNDHOLM

De jagar tidig diagnos

Snart finns det markorer som varnar for
ledsjukdomar innan patienten marker av
sjukdomen.

Da kan en botande behandling bli méjlig.

Nir patienten idag fir diagnosen reumatoid artrit
(ledgédngsreumatism) eller artros (ledsvikt) har
nedbrytningen av ledens vivnader redan inletts.
Ibland har den avancerat ganska lingt. Den nor-
mala balansen mellan nedbrytning och rekon-
struktion, som ir viktig for anpassningen till mil-
jo och belastning, har slagits ut.

— Den stindiga och hoga belastningen gor att
materialet i vivnaderna normalt byts ut och er-
sitts hela tiden. Om inte ersittningen fungerar
som den ska, s blir vivnaderna som ett tegelhus
utan cement, siger professor Dick Heinegard vid
Lunds universitet.

Om ldkarna hade kunnat se den process som

forstor vivnaden vid reumatoid artrit redan nir
forindringarnairsmd, si skulle chansen att brom-
sa eller férhindra nedbrytningen vara storre.

Undersokningar med magnetkamera eller
rontgen visar enbart hur lingt sjukdomen fram-
skridit. Likarna ser den skada som uppstatt pa
grund av vivnadsforlust i leden, men det ir for
sent for behandling som effektivt stoppar eller
vinder processen. Forskarna arbetar dirfor med
att uppticka signalerna mycket tidigare.

— Friamst vill vi hitta de patienter som har
simst prognos, dir lederna snabbt forstors. Hu-
vudsyftetdr ju att utveckla nya former av behand-
ling, siger professor Tore Saxne vid Universitets-
sjukhuset i Lund.

Heinegards och Saxnes forskarlag har stude-
rat det sjukliga forlopp i brosket som leder till
ledsvikt och ledgangsreumatism. De har jamfort
normala och sjukliga processer och kunnat iden-



tifiera dels de viktigaste proteinerna som bygger
upp brosket, dels de enzymer som ér aktiva i ned-
brytningen av dessa.

Brosket utsitts f6r uppemot 150 kilos belast-
ning per kvadratcentimeter. En kraftig belast-
ning kan leda till act det plattas till vilket gor att
kontaktytan 6kar och belastningen férdelas Gver
ett stérre omride. Direfter fungerar vivnaden
som en studsboll: nir belastningen férsvinner ex-
panderar den till sin vanliga form.

— Vissa molekyler liknar smé studsbollar. De-
ras uppgift dr att finga upp belastning. Andra
bildar ett rep-liknande nitverk — kollagen — som
haller studsbollarna pé plats. Madnga andra pro-
teiner hjilper till att hilla samman nitverken f6r
maximal hillfasthet, forklarar Heinegard.

VID SKADA BRYTS dessa strukturer ned i 6kan-
de omfattning. En viktig malsittning 4r nu att
framstilla en himmare som forhindrar nedbryt-
ningen. Sedan tidigare har lundaforskarna ue
vecklat en metod som miter den sjukliga pro-
cessen genom prov ur blodet eller ledvitskan. I
dag anvinder alla universitetssjukhus deras test,
som visar om patienten har forhéjda virden av
COMP. Detar en molekyl som frisdces frin brosk
vid skada, och som dirfér finns i hogre halter i
blodet vid sirskilt aggressiv reumatoid artrit el-
ler artros.

Runt hérnet vintar en rad nya markorer, dels
sddana som enbart dr matbara vid sjukdom, dels
sidana som kan skilja artrit fran artros.

— Da kan vi ge svar pa vad som ligger bakom
redan nir patienten soker for ganska vaga sym-
tom, siger Tore Saxne.

DE NYA TNF-HAMMARNA (se sid.19) har revolutio-
nerat behandlingen av reumatoid artrit och en
del andra artritsjukdomar. De har frimst effeke
pa symtomen, men tycks i viss min ocksd kunna
hejda brosknedbrytningen. Med hjilp av brosk-
markorerna kan detta studeras i detalj.
Markérerna kan ocksa hjilpa till att virdera
om nya behandlingar har broskskyddande egen-
skaper. Redan nu anvinds markorerna bade i ti-
diga djurstudier och i senare faser dir effekter hos
patienter studeras.
PER LANGBY
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Varfor uppstar
reumatism?

Dagens mediciner mot ledgangsreuma-
tism, dven kallad reumatoid artrit eller RA,
ar langt battre an gardagens. Men de an-
griper inte den grundlaggande orsaken till
sjukdomen, utan behandlar bara dess sym-
tom. Framtidens patienter kommer att kra-
va mer an sa - de kommer att vilja att sjuk-
domen blir antingen forebyggd eller helt
botad.

Det tror professorn i medi-
cinsk inflammationsforskning
Rikard Holmdahl. Hans arbe-
te syftar till att forsta sjilva ro-
ten till det onda, den grund-
liggande kombination av ge-
ner och miljéfaktorer som far
sjukdomen att uppsta.

Rikard Holmdahls verk-
tyg ar sa kallade djurmodel-
ler: méss och rattor som gen-
forindrats s att de i olika av-

seenden kan spegla en minsk-  Rikard Holmdahls mal &r
lig sjukdom. Den stora tviben- ~attldrasig forsta de grund-

ta minniskan har utit sett inte

laggande processerna
bakom ledgangsreuma-

manga likheter med den lil-  tism. Foro: INGELA BIORCK

la fyrbenta musen, men véra

arvsanslag 6verensstimmer till

99 procent, och méanga grundliggande proces-
ser i kroppen ser exakt likadana ut hos méss och
manniskor.

MELLAN EN HALV och en procent av alla svensk-
ar lider av reumatoid artrit. Det dr en inflamma-
tionssjukdom som orsakas av att immunforsva-
ret borjat angripa den egna kroppen, framfor alle
lederna.

De nya s.k. TNF-alfahimmarna, som utveck-
lats med hjilp av just musmodeller, har gjort be-
handlingen av RA mycket effektivare dn forr.
Aven diagnostiken har gt framit. Genetiska
undersokningar borjar kunna visa vilka som ir
riskzonen, och mitningar av olika faktorer i blo-
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Battre forbyggande behandling ska géra lederna hos en person med reumatism sa
hér friska och rorliga hela livet, hoppas forskarna. FOTO: KENNET RUONA

detkan forvarna om ett utbrottav sjukdomen fle-
radr i forvig.

— Nir de hiar metoderna blivit mer etablerade,
sd kan personer med RA i slikten g till doktorn
och bli undersokta. Sedan kan de fa héra anting-
en att risken ir liten, eller att "eftersom du har vis-
sa speciella gener och vissa speciella antikroppar
i blodet, s& kommer du med 90 procents sanno-
likhet att fa RA om nagra dr”. I det senare fallet
kommer de sikerligen att kriva nagon forebyg-

gande behandling, spar Rikard Holmdahl.

DESTORA LAKEMEDELSFORETAGEN har inte hingt
med i denna utveckling, menar han. Féretagen ir
ndjda med att silja de dyra TNF-medlen som pa-
tienterna méste ta hela livet. Darfor dr det de min-
dre féretagen som forskarna i Lund méste sam-
arbeta med, och s sker ocksi. Aven om Rikard

Holmdahls forskargrupp dgnar sig dt grundforsk-
ning, sd hittar man under arbetet manga ledtra-
dar till tinkbara behandlingar.

Ett av gruppens projekt handlar om s.k. sy-
reradikaler. Sidana brukar anses skadliga, efter-
som de fir cellerna att oxidera, “hirskna”. Dir-
for dter manga méinniskor numera kosttillskott i
form av antioxidanter, som ska bekimpa de far-
liga oxidanterna, syreradikalerna.

ATT IFRAGASATTA DET MENINGSFULLA med anti-
oxidanter dr detsamma som att svira i hilsokost-
branschens kyrka. Men det gor Rikard Holm-
dahl, som inte anser att antioxidanternas nytta
ir bevisad, utan snarare ett kommersiellt pahitt.
Han har hos sina rattor funnitatt syreradikalerna
inte gor skada utan tvirtom bidrar till att skyd-
da mot RA.

— Sambanden ir mycket tydliga. Ju mer syre-
radikaler det produceras i kroppen pa en ratta,
desto bittre ir djurets skydd mot artrit. Var te-
ori 4r att syreradikalerna hindrar immunférsva-
rets angrepp fran att bli riktigt aggressivt. Det-
ta har vi utvecklat till ett mojligt likemedel som
i djurforsok bade kunnat férebygga och behand-
la artrit.

Ett annat projekt handlar om ett protein som
ir inblandat i starten av en reumatisk inflamma-
tion. Malet dr att neutralisera detta protein, si att
det inte lingre kan ge ndgon startsignal for ett
sjukdomsutbrott. Det hir projektet, som drivs av
foretaget Resistentia i samarbete med Holmdahls
forskargrupp, har fitt nira 9 miljoner kr av den
nationella forskningsstiftelsen Vinnova.

ETT TREDJE PROJEKT drivs av foretaget Hansa
Medical. Hir inriktar man sig pa antikroppar,
dmnen som produceras av de vita blodkroppar-
naiimmunfdrsvaret. Lars Bjorck, en annan lun-
daforskare, har upptickt ett enzym som mycket
snabbt och effektivt oskadliggor antikropparna
genom att klyva dem i tvé delar. Dirmed hindras
immunforsvaret fran att sitta igdng ett angrepp
mot den egna kroppen. Ett likemedel byggt pa
denna princip skulle kanske kunna anvindas inte
bara f6r behandling av RA vid akuta skov utan
ocksa vid andra autoimmuna sjukdomar.
INGELA BJORCK
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Sju av tio blir hjalpta av
ny medicin mot reumatism

Sex av tio far minst 20 procents férbattring.
Entredjedel avdessakanner sig till och med
friska, trots en lang sjukdomshistoria.

- Nu kan jag lyfta armen over axelhojd.
Det har jag inte klarat pa tjugo ar, sager
nagra.

Men de nya medicinerna mot reumatism
ar samtidigt mycket noga 6vervakade.

Nir TNF-alfa-blockerande likemedel i slutet av
go-talet registrerades fér behandling mot led-
gingsreumatism stillde Likemedelsverket stora
krav pa uppféljning och dokumentation av risken
for biverkningar.

— Det hir dr mycket dyra preparat. Alla kin-
de ett stort ansvar, siger Pierre Geborek, reuma-
tolog pa Universitetssjukhuset i Lund.

TNF-blockerarna Remicade, Enbrel och Hu-
mira har revolutionerat reumatikervirden genom
att pa olika sitt blockera den inflammationsdri-
vande signalsubstansen TNF. I dag behandlas
cirka 20 procent av patienter med ledgingsreu-
matism i Skdne med dessa mediciner. Hos 6vri-
ga patienter kan man fi ner sjukdomsaktivite-
ten tillrickligt med traditionella cellgifter som
Metotrexat, antingen ensamt eller i kombination
med flera likemedel.

— Om sjukdomsaktiviteten fortfarande ar hog
efter tvd konventionella mediciner under fyra
ménaders provotid testar vi numera TNF-him-
mare, siger Elisabet Lindqvist, verksamhetschef
pa reumatologen.

I databasen MeMo, Medical Monitoring, finns
istortsett varje patient i Sodra sjukvérdsregionen
bokford sedan TNF-himmarna introducerades.
Statistiken visar att sju av tio blir hjilpta. Ett
mitt pa det dr hur den inflammatoriska proces-
sen minskat hos patienterna efter 1999. Under de
senaste sex dren har deras genomsnittliga sinka
sjunkit till 10, mot 23—25 dren 1995-1998.

Dokumentationen i MeMo ir unik. I likeme-
delsstudier utesluts de individer som ir alltfor sju-
ka, men i MeMo finns mer 4n nio av tio patien-
ter — frin de minst paverkade till de mest handi-

kappade. Sa gott som alla privatlikare, virdcen-
traler och sjukhus rapporterar in sina patienters
status till patientdatabasen MeMo.

Totalt omfattar registret 2.228 patienter, om-
kring 3.000 behandlingar och 5.600 behandlings-
ar. Virdgivaren far tillbaka bearbetade data om pa-
tienternas upplevelser av 6mma och svullna leder,
sinka, den egna upplevelsen av sjukdomen osv.

— Ur det hir registret kan vi plocka cirka
300.000 effektmatt pd medicinernas paverkan
pa lederna, och 34.000 olika patientkarakteris-
tika, siger Pierre Geborek.

For vissa TNF-himmare har sjukdomsaktivi-
teten sjunkit frin hog till 1ag hos 8o procent av
patienterna. Men medicinen dr dyr. 2004 skrev
reumatologen i Lund ut TNF-himmare for 41
miljoner kronor, i fjol f6r 50 miljoner.

An sa linge ir biverkningarna firre in befa-
rat, dven om exempelvis allvarliga lungkompli-
kationer har redovisats. I lundareumatologernas
studie av 5.200 patientdr i Sydsverige konstatera-
des emellertid endast fyra fall av allvarliga lung-
komplikationer.

— Trots det ir vi forsiktiga med att ge TNF-
himmare till patienter med allvarlig lungsjuk-
dom, siger Elisabet Lindqvist.

PER LANGBY

Elisabet Lindqvist vid
patienten Ros-Mari
Hagstrom som injicerar
Enbrel/Remicade.

FOTO: ROGER LUNDHOLM
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Reumakirurger ser till
samspelet i hela kroppen

Elvaariga Emilia Andersson &r den hittills yngsta som opererats
av reumakirurgerna i Lund. FOTO: ROGER LUNDHOLM

Den reumatiska varken har snedstillt foten.
Men den operation som bor goras forst ska
kanske ske i hoften.

For Urban Rydholm, ortoped och reuma-
kirurg pa Universitetssjukhuset i Lund, be-
tyder hela teamets bedémning allt for re-
sultatet.

For Emilia Andersson, elva ar, betyder
operationen av hennes bada hofter atthon
kan bestiga pulkabacken nédsta vinter utan
att bli totalt utmattad.

— Men vi reumakirurger tillh6r kanske ett utds-
ende slikte, siger hennes kirurg, halvt pa skimt,
halvt pa allvar.

Ny effektivare medicin som TNF-blockera-
re (se sidan 19)minskar nedbrytningen av de in-
flammerade lederna. Dirfor behover kommande
reumapatienter inte bli lika sjuka. De nya medi-
cinerna har ocksa hjilpt Emilia under senare ar.
Men hon fick ledgdngsreumatism redan da hon
var tre ir, och hofterna har hunnit bli svirt an-
gripna av sjukdomen.

Och dnsélinge har Urban Rydholm, sektions-
chef tor det reumakirurgiska teamet, arbete Gver-
nog.

— Reumakirurgi dr — allt! siger han

INTE ENBART KIRURGI och diverse ledkonstruk-
tioner. Inte enbart fiffiga skruvar och smarta pro-
teser. Utan ocksé utredning, diagnos och rehabi-
litering i ett samspel mellan reumatologer och an-
dra yrkesgrupper. Lang rutin och det stora sjuk-
husets resurser ar ingen nackdel.

— En ortoped utan detta stod ser bara den for-
storda leden. Vikan det intrikata samspelet mellan
axel, armbdge och hand och mellan hoft, knd och
fot. Vi vet t.ex. att vi oftast méste 16sa axelns pro-
blem innan handen kan bérja fungera, och f6rse
héften med en protes innan kni och fot tar skada.



Sektionen f6r reumakirurgi utfor uppét 400
operationer om dret och Lund var forst i riket
med en professur i imnet. Behovet av kirurgi har
dock minskat mirkbart p senare 4r, frimst tack
vare effektivare cellgifter av typ metotrexat. Mest
minskar behovet att operera barn.

Det ir heller inte ovanligt att barnreumatism
brinner ut och att barnet blir helt friskt. Nir det
inte sker kan en protes vara losningen. Den in-
flammatoriska processen ir beroende av samspe-
let mellan brosk och ledhinna. Nir ben och brosk
ersatts av en konstgjord led aterkommer inflam-
mationen for det mesta inte.

I de svarare fallen tvekar Urban Rydholm inte
infdr operationer av barn. Deras dominerande
problem sitter, som fér Emilia, i hoften och hoft-
ledsoperationer kriver ofta individuellt tillverka-
de proteser, vilka numera designas av avancerade
datorprogram. Emilia dr den hittills yngsta som
opererats i Lund.

Alternativettill ingreppetarattinvinta en ope-
ration i rullstol under linga viktiga ungdomsar.

— Det ir bittre att ha en god livskvalitet med-
an man dr ung, och littare att acceptera en funk-
tionsnedsittning nir man ir ildre, siger Urban

Rydholm.

EMILIAS OGONLYSER nir hon berdttar om hur hon
tog sig upp for den linga, branta backen hemma
i Overlida i vintras och for utfor pa en plastmat-
ta i rasande fart.

—Men nir du kom hem var du sd utmattad att
fick vi lyfta in dig, minns pappa Stefan.

Reumakirurgi utfors pd ett 20-tal sjukhus i
landet. Men Universitetssjukhuset i Lund ér en-
samt om att ha en reumasektion pd sin ortoped-
klinik.

— Vi prioriterar inte firade idrottsstjirnor med
avslitna hilsenor framfor patienter med reuma-
tism, sidger Urban Rydholm lite vasst. Men visst
kunde kderna vara kortare.

I dag ir vintetiden sex veckor for dem som har
en pagdende svir funktionsforlust, fyra manader
for dem som har enkel fértur och sju ménader for
dem som riknas som oprioriterade.

Ny, effektivare medicinering kan som sagt
minska behovet av operation.

—Kanske, kanske inte, siger Urban Rydholm.
Eller sd skjuts problemen pa framtiden, mot en
sekundir artros som ocksa den kan kriva ope-
ration.

PER LANGBY
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Pimaindianers reumatism
bidrog till nya lakemedel

95 procent av pimaindianernai Arizona har
en av de gener som orsakar ledgangsreu-
matism. Det adr en forklaring till att indian-
erna ar mer drabbade av ledgangsreuma-
tism @n andra grupper i samhillet.

Reumatologiprofessorn Lennart Jacobs-
sons forskning kring pimaindianerna har i
forlangningen hjalpt till att ge battre medi-
ciner inte bara mot reumatism, utan ocksa
mot hjart- och karlsjukdomar.

Lennart Jacobsson frain UMAS befann sig i Ari-
zona 1993 till 1995 och studerade pimaindianer-
na, en del av ursprungsbefolkningen.

— Det hade tidigare visat sig att svartfotsindi-
aner i norra USA oftare led av ledgdngsreuma-
tism 4n Ovriga invdnare. Forskaren Peter Benet
borjade dirfor studera pimaindianerna i det var-
ma Arizona for att testa om vidrmen dir skydda-
de mot ledgangsreumatism.

- HAN KUNDE INTE finna néigot stéd for detta.
Men de undersokningar som Benet startade re-
dan pd 1960-talet, och som jag blev involverad i,
har i stillet gett 6kad kunskap om andra fakto-
rer av betydelse for ledgangsreumatism och kirl-
sjukdomar.

Ledgingsreumatism orsakas av bide genetiska
faktorer och omgivningsfaktorer. Pimaindianer-
na hade i 95 procent av fallen en av de gener som
bidrar till ledgdngsreumatism.

Professor Lennart Jacobsson under-
soker en av de patienter som kan fa
nytta av hans studier av pimaindianer-
na. FOTO: JIMMY WAHLSTEDT, MEDICINSK
INFORMATIONSTEKNIK



Pimaindianerna a&r mer drabbade an andra av ledgangs-

reumatism. FOTO: PRIVAT

— Samtidigt har sjukdomen halverats hos dem
under 30 4r, men vi vet inte vilken faktor i om-
givningen som astadkommit denna positiva for-
indring, siger Lennart Jacobsson.

— Det finns dock frysta prover p blod och an-
nan vivnad frin indianerna, om nigon forskare
vill fortsitta att soka svaret...

INFLAMMATIONER | LEDERNA ger mer hjirt- och
kirlsjukdomar, och den som lider av ledgangs-
reumatism l8per dirfor 6kad risk for dédlighet
i dessa sjukdomar. Forskarna Carl Turesson pa
UMAS i Malmg och Stefan Jovinge pd Universi-
tetssjukhuset i Lund har tillsammans med Len-
nart Jacobsson fortsatt denna forskning. De har
bl.a. visat att de nya TNF-blockerande likemed-
len mot ledgangsreumatism (se sid 19) ocksa gor
nytta mot hjirt- och kirlsjukdomar.

EN BIFAKTOR upptickte Lennart Jacobsson i sina
studier av pimaindianerna: dessa lider aldrig av
kronisk smirta.

— Det finns manga tinkbara forklaringar till
detta, men den f6rklaring indianerna sjilva trod-
de mest pd vid efterfoljande intervjuer var att de dr
uppfostrade att inte visa smirta, siger han.

HANS-GORAN BOKLUND

Muskelsjukdom
utforskas

Svaga muskler beroriregel pa brist pa rorelse
och motion. Meniolyckligare fall ar det sjukdo-
mar som ligger bakom, sa kallade muskeldys-
trofier som innebar att muskelfibrerna grad-
vis forstors.

Muskeldystrofiernair ganska ovanliga. Den mestkin-
da, Duchennes sjukdom, drabbar ca 1 pa 3.500 pojkar.
En ovanligare sjukdom, kongenital (medfodd) mus-
keldystrofi, drabbar bara 1 pd 16.000 personer. Den ir
igengild mycketallvarlig: de allra flesta som f6ds med
sjukdomen klarar sig aldrig till vuxen élder.

Sjukdomarna ir, kanske pa grund av sin ovan-
lighet, daligt utforskade. Man vet vad som hinder,
men inte i detalj varfor. Darfér finns heller ingen be-
handling.

En forskargrupp i Lund forsoker nu fa fram mera
kunskap pa omridet. De har inriktat sig pA den med-
fodda muskeldystrofin, men hoppas att deras resultat
ska kunna tillimpas 4ven pa de andra sjukdomarna
inom samma grupp.

— Vi drivs delvis av forskarnas allmidnna nyfiken-
het pé att forstd olika processer i kroppen. Men vi
hoppas forstds ocksé fi kunskaper som pa sike kan
leda till en behandling, siger Madeleine Durbeej-
Hjalt som leder forskargruppen.

Medfsdd muskeldystrofi beror pé en genetisk de-
fekt som gor att muskelcellerna saknar ett visst pro-
tein kallatlaminin alpha2. Att tillfora en normal ver-
sion av den defekta genen (s.k. genterapi) ir en teo-
retisk mojlighet. Risken dr dock att kroppen d& upp-
fattar det nya proteinet som frimmande, vilket satter
igang en reaktion frin immunférsvaret.

Enannan mojlighetir att tillféra genen for ett lik-
nande protein, laminin alpha1, som redan finnsian-
dra delar av kroppen 4ven hos dystrofipatienterna.

— Vi har visat att denna metod fungerar i musfér-
sok. Men steget till en tillimpning pa méinniskor 4r
mycket langt. Man skulle nog behova spruta in ge-
nen i alla muskler, kanske upprepade ganger, och
kanske med en bérjan redan pa fosterstadiet. Dirfor
hoppas vi att var kartliggning av sjukdomens meka-
nismer ska ge idéer till enklare sitt att angripa felet,
siger Madeleine Durbeej-Hjalt.

INGELA BJORCK
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Handoperation hjalper
CP-skadade barn

Alla undvek att ta henne i hand. Men i dag
ar Diane Andersson opererad, och plots-
ligt stracker gamla och nya bekanta fram
handen.

Diane har cerebral pares, CP. Men det
tog sexton ar innan hon traffade en hand-
kirurg.

Omkring ett av 500 barn drabbas av det neuro-
logiska funktionshindret cerebral pares, den van-
ligaste orsaken till nedsatt fysisk funktion hos

Vi vill tidigt upptacka om barnet
utvecklar ledstelhet och satta in
forebyggande behandling.

Plattorna som lagts
in da Marianne Arner
stelopererade Diane
Anderssons handle-
der ska tas bort. FOTO
ROGER LUNDHOLM

barn. De far kad muskelspinning — spasticitet
— och muskelsvaghet. For nistan vart femte barn
leder CP till en plégsam héftluxation. Hoften gli-
der ur led.

Den utvecklingen har hejdats i sédra Sverige.
1995 bildades uppféljningsprogrammet for barn
med cerebral pares, CPUP, vid Universitetssjuk-

V|

huset i Lund. Alla barn med CP fédda 1990 och
framat i Skdne och Blekinge f6ljs upp.

—Vimissar inte ndgon, alla med CP inbjuds att
delta, siger barnneurolog Lena Westbom.

Tack vare det nitverk som CPUP byggt upp
med barnhabiliteringen runt om i Skidne och Ble-
kinge har man tidigt kunnat identifiera och be-
handla alla barn i riskzonen. Av 206 barn fédda
1992—97 som f6ljts har inget hittills drabbats av
hoftluxation.

— For barn utan funktionsnedsittning, dir en
promille drabbas av medfédd hoftluxation, har
det varit sjilvklart med tidig behandling sedan
so-talet. Men barn med CP har inte haft det lika
late ate gora sig horda, siger ortopeden Gunnar
Higglund.

EN DEL AV DEM kommer aldrig att kunna gi, och
deras armar och hinder ir ibland lika obrukba-
ra som benen. Dianes hand stod i 90 grader med
fingertopparna vinklade mot underarmen.

— Handfunktionen ir oerhort viktig. For att
klara din vardag utan hjilp, nir du skriver, i soci-
alasammanhang, nir du ska kinna pa nagoteller
nagon, siger handkirurg Marianne Arner.

For fem ar sedan anslot hon och arbetstera-
peuterna i Lund sig till CPUP, och nu ingdr mit-
ning av allaleder i armar och hinder ocksa i upp-
foljningsprogrammet. De miter rorligheten hos
samtliga barn med CP i Skéine, Blekinge och
Halland och graderar bland annat handfunktio-
nen med hjilp av ett nytt system, Manual Abili-
ty Classification System.

— Vi vill tidigt uppticka om barnet utvecklar
ledstelhet och sitta in férebyggande behandling.
Och vi ser alla, inte bara dem som kommer till
sjukhuset, siger Marianne.

Det har resulterat i 1.200 undersoknings-



Innan Diane Andersson traffade handkirurg Marianne Arner var handerna nedatvikta i 90 grader. Nu &r handlederna stelopererade och ny
operation védntar. Senan pa insidan av armbagen ska férlangas. FOTO: ROGER LUNDHOLM

formuldr som i dag utgor ett helt unikt materi-
al. Bland dem finns nigra barn som helt saknar
funktion i sina hinder. En del av dem kan f3 till-
fallig lindring med hjilp av botulinumtoxin, ett
likemedel som far muskeln att slappna av.

HANDKIRURGIKAN GE MER bestiende forbittring-
ar. Diane Anderssons bida handleder 4r i dag stel-
opererade och just nu besoker hon sjukhuset f6r
att fi en férlingning av senan pd insidan av arm-
bigen. Till hosten 4r det dags f6r andra armen.

— Jag har varit handkirurg i tjugo ar. Bedom-
ningen av barn och ungdomar med CP ir bland
de svéiraste inom handkirurgin —speciellt om pa-
tienten inte kan beskriva sin nedsatta funktion,
siger Marianne Arner.

Den senare svérigheten slapp hon i métet med
Diane Andersson. Diane har inte svart for att
fora sin talan. Hon har skrivit tva bécker om
sitt liv som rérelsehindrad och tagit studenten
pa riksgymnasiet for funktionshindrade i Kris-
tianstad.

— Jag ska bli journalist, sdger hon och strick-
er fram handen.

PER LANGBY

FOTNOT: Diane Anderssons forsta bok skrev hon nar
hon var tio ar. Den heter "Jag ar rorelsehindrad”. Den
andra, "The girl on four wheels”, skrev hon nér hon var
tolv.

CPUP finns numerai hela landet och i delar av vara
grannlander. Se www.cpup.se . CPUP fick 2001 Stora
kvalitetspriset pa Universitetssjukhuset i Lund.
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Biomekanik

— ett gransoverskridande omrade

Biomekanik, det ar ett begrepp som inte
har ndagot som har med filmprojektorer att
gora. Det dr i stdllet ett amnesomrade som
kan handla om fragor om skelettets hall-
fasthet, om vilka krafter som behovs for en
viss rorelse och om hur en hoftprotes bast
ska sédttas fast i larbenet.

I Lund finns numera ett Biomekaniskt centrum
ddr biologer, medicinare och tekniker kan mo-
tas kring sddana fragor. Allt som sker i kroppen
kan ju beskrivas pa biologernas sitt (exempel-
vis olika djurs rorelseménster) eller pa likarnas
sitt (med diagnoser och behandlingsprogram).
Men det kan ocksd beskrivas tekniske, pd ingen-
jorernas sitt. Hjirnans elektriska signaler, blo-
dets stromningsmekanik och haillfastheten hos

Freyja Kristjansdot-
tirs kansel testas.
FOTO: JIMMY WAHL-
STEDT, MEDICINSK
INFORMATIONSTEKNIK

ben och brosk — allt kan mitas, beskrivas och bli
foremal for tekniska berikningar.

Det biomekaniska centret CBML, Centre for
Biomechanics at Lund University, ir ett “virtu-
ellt” centrum. Det har inga egna lokaler, utan
bestdr av ett nitverk av forskare som ordnar ge-
mensamma maten, kurser och handledning Gver
fakultetsgrinserna. Deltagarna kommer bland
annat frin Tekniska hogskolans avdelningar for
hallfasthetslira och berikningsmatematik och
fran Medicinska fakultetens avdelningar for or-
topedi och yrkesmedicin.

- BERAKNINGSMATEMATIKERNA bygger datamo-
deller om nétningen i knin. Det ir en fortsitt-
ning av deras tidigare studier av kontakten mellan
rils och tighjul. Aven om detir biologiska vivna-

Kinseltest forebygger
livslangt handikapp

En apparat som testar patientens kansel
ungefir som en horseltest har tagits fram
av professor Goran Lundborg vid Handki-
rurgiska kliniken pa UMAS.

Den uppfattar tidigt kdanselbortfall,
en sjukdom som idag saknar behandling
och bot.

400 000 personer i Sverige som riske-
rar yrkesrelaterade kanselbortfall kan
ddarmed komma att slippa handikappan-
de skador.



der i det ena fallet och metall i det andra, sa styrs
de ju av samma grundliggande villkor for ytors
rérelser och nétning mot varandra, siger Ingrid
Svensson som ir forestindare for CBML.

Ingrid Svensson sjilv tillhor Avdelningen for
héllfasthetsldra. I samarbete med yrkesmedici-
narna studerar hon bl.a. vilka krafter som krivs
for olika rorelser. En s.k. accelerometer kan fistas
vid olika kroppsdelar och mita rorelserna, sam-
tidigt som elektroder fista pd huden miter aketi-
viteten i musklerna. Ju mer man vet om de kraf-
ter som paverkar t.ex. en led, desto bittre mojlig-
heter har man att utforma ledproteser som sitter
kvar och inte lossnar.

TILLSAMMANS MED ORTOPEDERNA, framfor allc
Magnus Tigil (se sid 14) forsoker Ingrid Svens-
son ocksa bygga datamodeller for hur stamceller i
benvivnad under vissa omstindigheter utvecklas
till broskceller. Om sidana celler kunde f6rmés
att bli brosk i en nedsliten led och ersitta ledens
forstorda brosklager, sé skulle man slippa merpar-
ten av alla hoft- och kndoperationer. Men dit dr
det dnnu lingt, om det alls ir mojligt.

En annan tekniker som samarbetar med or-

— Idén fick jag frin horseltester, berdttar Goran
Lundborg. Hérseln testas ju via audiogram, dir
ljudvégor sinds in i 6rat och ska uppfattas av pa-
tienten. Vid kinseltestet testas vibrationer av oli-
ka frekvenser som sinds mot fingret, och de tes-
tade far trycka pd en knapp nir de uppfattar ni-
gon av testfrekvenserna. Med hjilp av testappa-
raten ritas sedan en kurva 6ver hur bra kinsel pa-
tienten har kvar.

Mainga av dem som kan bli aktuella for tes-
ter ar patienter med yrken som gett vibrations-
skador, skador som pa sikt ger kinselbortfall och
i slutindan innebir en kraftigt forsimrad hand-
funkton.

Enbart i Sverige finns det 400 0oo arbetare
som varje dag exponeras for vibrerande verktyg
i nagon form.

— Sedan sommaren 2005 finns det nya EU-

AKTUELLT OM VETENSKAP OCH HALSA - MAJ 2006

topederna ir Liz Tanner. Hon ir
professor i biomekanik i London
samt gistprofessor i Lund négra
veckor om dret. Hon hjilper bland
annat doktoranden Lovisa Hessle,
som ingr i professor Dick Heine-
gérds forskargrupp (se sid 16) och
studerar ett visst protein som ir
vanligt i ben och brosk. Genom
att titta pd moss som genforind-
rats s att de saknar det aktuella
proteinet vill man forsoka lista ut
vilken roll detta spelar f6r vivna-
dernas styrka och elasticitet.

LIZTANNERS PRAKTISKA PROV gé’)rs
genom att en av de pyttesmé ske-
lettdelarna liggs i ett sorts skruv-
stid och utsitts for ett allt storre
tryck, tills benet till slut gér av med
ett litet knak. Genom att mita det
tryck som behdvdes kan man stu-
dera hallfastheten i skelettet hos de
genforindrade mossen.

INGELA BJORCK

Liz Tanner ar brittisk gastforskare och
studerar hallfastheten hos sma musben.
FOTO: INGELA BJORCK

direktiv som aldgger arbetsgivaren att bittre un-
dersoka och forebygga arbetet i farliga miljéer.
Apparaten kan dirfor komma till nytta i hela
den europeiska gemenskapen, siger Géran Lund-

borg.

Redan f6re millennieskiftet fanns en prototyp.
For att komma vidare med den tog Géran Lund-
borg kontakt med Toni Speidel inom forsknings-
byn Medeon i Malmé, vilket resulterade i foreta-

get Vibro Sense Dynamics.

Testmetodiken kan dven komma att anvindas

vid kinseltester av fotter.

— Den kan bli en del i tidigt diagnosstillande
vid typ 2-diabetes, siger Goran Lundborg. P4 fot-
terna gar det ocksd att finga upp tydliga skillna-
der i kiinsel. Metoden kan p4 sa sitt komma att

minska forekomsten av fotsar.

HANS-GORAN BOKLUND



MEDICINSKA
FAKULTETEN

Lunds universitet

Medicinska fakulteten,
Lunds universitet

Box 117,

22100 Lund

Telefon (vx): 046-222 00 00
www.med.lu.se

Cecilia Sjoholm
Informationschef
Medicinska fakulteten
Lunds universitet
cecilia.sjoholm@med.lu.se

{'0 Universitetssjukhuset i Lund

Universitetssjukhuset i Lund
221 85 Lund

Telefon (vx): 046-17 10 00
www.lund.skane.se

Per Langby

Mediestrateg
Universitetssjukhuset i Lund
per.langby@skane.se

ﬂ" Universitetssjukhuset MAS

Universitetssjukhuset MAS
205 02 Malmdo

Telefon (vx): 040-33 10 00
Www.umas.se

Hans-Goran Boklund
Informationschef
Universitetssjukhuset MAS
hans-goran.boklund@skane.se

Clinical Research Centre (CRC) i Malmo.

Valkommen till
invighingen av CRC!

| augusti invigs det nya kliniska forsknings-
centrumet Clinical Research Centre (CRC) i Malmao.
Bakom denna granséverskridande forskningsmiljo
star Lunds universitet och Region Skane.

Med CRC har skapats en motesplats dar studenter,
forskare, larare och sjukvardspersonal kan

motas och samverka. CRC ar belaget pa sjukhus-
omradet i centrum av det medicinska Malmé — en
sammanhangande geografisk och strukturell enhet
med Universitetssjukhuset MAS, Lunds universitet,
Malmo hogskola och forskningsparken Medeon
som vitala delar.

Invigningsceremonin tisdagen den 15 augusti

kl 11.00 foljs av vetenskapliga forelasningar och
seminarier om modern pedagogik under onsda-
gen och torsdagen. Fredagen den 18 augusti blir
det 6ppet hus pa CRC for alla nyfikna. Bland annat
bjuds det pa popularvetenskapliga forelasningar,
guidade visningar av CRC:s forskningsavdelning
och simulatorcentrum, arkitekturvisning, mot-
tagning for nallar som behdver omplastring och
lakarvard, levande musik och manga fler éverrask-
ningar.

Programmet kompletteras
efterhand pa
www.med.lu.se/crc

Varmt valkomna
onskar Lunds universitet
och Region Skane!




